ELEZIONI DEL CONSIGLIO DI ISTITUTO

Triennio 2022/2025
COMPONENTE __________________________________________

       (PERSONALE DOCENTE – GENITTORI - PERSONALE ATA)

LISTA DEI CANDIDATI


MOTTO
_________________________



_________________________

	N°
	Cognome e nome dei candidati
	Luogo e data di nascita
	Ordine di scuola (*)

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	16
	
	
	


(*) Infanzia, primaria, secondaria di 1° grado

Candidati da eleggere n° _____

Preferenze esprimibili n° ____

[N. B. questo foglio deve essere compilato dalla Commissione elettorale di istituto, dopo la ricezione delle liste]

ELEZIONI DEL CONSIGLIO DI ISTITUTO

Triennio ________________________
Consiglio di Istituto  (denominazione Istituto)_________________________________________________
I sottoscritti, appartenenti alla componente _____________________________________________________________


    (docenti, personale ATA, genitori)

presentano alle elezioni del Consiglio di Istituto triennio 2021/2024 la lista contraddistinta dal motto _______________________________________________________________________________________________ e composta dai seguenti candidati:

	N°
	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Ordine di scuola (*)

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	16
	
	
	


(*) Infanzia, primaria, secondaria di 1° grado

SOTTOSCRIZIONI

	N°
	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Firma

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	16
	
	
	

	17
	
	
	

	18
	
	
	

	19
	
	
	

	20
	
	
	

	21
	
	
	

	22
	
	
	

	23
	
	
	

	24
	
	
	


ELEZIONI DEL CONSIGLIO DI ISTITUTO

Triennio ___________________________
Accettazione di candidatura

per la lista ______________________________________________________________________

per la componente ________________________________________________________________

Il/La sottoscritto/a _________________________________________nato/a __________________

il ______________________________ in qualità di ______________________________________

presso___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

DICHIARA

1) di accettare la candidatura per la componente _________________________________________

alla elezione del Consiglio di Istituto nella lista sopra indicata

2) di non far parte e di non volere far parte di altre liste della stessa componente, né in qualità di candidato né in qualità di presentatore.

Data ______________________


Firma


_______________________________________

